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Раціоналізація витрат на антибіотикотерапію 
негоспітальної пневмонії в клінічних умовах 
Актуальність. Негоспітальна пневмонія (НП) є провідною причиною смертності в групі інфекційних хво-
роб та призводить до величезних економічних збитків у всіх країнах світу. Для раціоналізації вибору лікарських 
засобів і мінімізації витрат на лікування НП без зниження його ефективності важливими є фармакоекономічні 
дослідження в цій царині.
Мета роботи: мінімізація витрат на антибіотикотерапію стаціонарних хворих з НП без зниження ефектив-
ності лікування на основі аналізу мінімізації витрат та розрахунку NNT-коефіцієнта.
Матеріали та методи. Ретроспективний аналіз медичних карт та листів призначень стаціонарних хворих 
із НП; аналіз Протоколів лікування негоспітальної пневмонії за наказом МОЗ України № 128 від 19.03.2007 р.; 
частотний аналіз застосування антибіотиків; АТС/DDD-методологія; аналіз мінімізації витрат.
Результати та їх обговорення. Виявлена відповідність переліку застосованих антибіотиків для лікування 
НП такому, що рекомендований Протоколом лікування НП, затвердженим МОЗ України. Встановлено, що при 
застосуванні найдешевших генериків антибіотиків для лікування НП спостерігається значна економія коштів. 
Висновки. Показано, що за кошти, витрачені на антибіотикотерапію на 1000 хворих, пролікованих найдо-
рожчим генериком з МНН цефепім, можуть бути забезпечені лікуванням 3670 хворих при заміні на найдешев-
ший генерик; з МНН цефтриаксон – 14740 хворих; з МНН левофлоксацин – 3290 хворих; з МНН амоксицилін та 
клавуланова кислота – 2470 хворих; з МНН азитроміцин – 8100 хворих та з МНН амікацин – 3150 хворих.
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Rationalization of costs for antibiotic therapy of community-aquiredpneumonia in hospital
Topicality. Community-acquired pneumonia (CAP) is the leading cause of death in the group of infectious diseases 
and leads to huge economic damage in all countries of the world. To rationalize the choice of medicines and minimize 
the costs for treatment of CAP without reducing its effectiveness, pharmacoeconomic studies in this area are important.
Aim. To minimize the costs of antibiotic therapy for inpatients with CAP without reducing the effectiveness of treat-
ment based on cost minimization analysis and NNT coefficient calculation.
Materials and methods. Retrospective analysis of medical records andtreatment sheets  of inpatients with com-
munity-acquired pneumonia; analysis of the Protocols for treatment of community-acquired pneumoniaaccording to 
the order of the Ministry  of Health of Ukraine No. 128 of March 19, 2007; frequency analysis of used antibiotics; ATC/
DDD-methodology; cost minimization analysis.
Results and discussion. It has been established correspondence of used antibiotics for inpatients with a list of 
recommended antibiotics in Protocol of treatment of CAP by order of Ministry of Health of Ukraine .  It has been found 
that when using the cheapest generics of antibiotics for the treatment of CAP, a significant saving of money is obtained.
Conclusions. It is shown that for the money spent on antibiotic therapy of 1000 inpatients treated by the most 
expensive generic with INN cefepime, treatment of 3.670 patients can be provided when replacing the cheapest generic; 
with INN ceftriaxone – 14.740 patients; with INN levofloxacin – 3.290 patients; with INN amoxicillin and clavulanic acid – 
2.470 patients; with INN azithromycin – 8.100 patients and with INN amikacin – 3.150 patients.
Key words: community-acquired pneumonia; antibiotic therapy; ATC/DDD-methodology; cost minimization analysis; NNT-index
Т. А. Германюк, Ю. Н. Полищук
Рационализация затрат на антибиотикотерапию негоспитальной пневмонии 
в клинических условиях
Актуальность. Негоспитальная пневмония (НП) является ведущей причиной смертности в группе инфек-
ционных болезней и приводит к огромному экономическому ущербу во всех странах мира. Для рационализации 
выбора лекарственных средств и минимизации затрат на лечение НП без снижения его эффективности важны-
ми являются фармакоэкономические исследования в этой области.
Цель исследования: минимизация затрат на антибиотикотерапию стационарных больных с НП без сни-
жения эффективности лечения на основе анализа минимизации затрат и расчета NNT-коэффициента. 
Материалы и методы. Ретроспективный анализ медицинских карт и листов назначений стационарных боль-
ных с НП; анализ Протоколов лечения негоспитальной пневмонии согласно приказу МЗ Украины № 128 от 
19.03.2007 г.; частотный анализ применявшихся антибиотиков; АТС/DDD-методология; анализ минимизации затрат. 
Результаты и их обсуждение. Выявлено соответствие перечня применявшихся антибиотиков для лече-
ния НП перечню, рекомендованному Протоколом лечения НП, утвержденному МЗ Украины. Установлено, что 
при применении самих дешевых генериков антибиотиков для лечения НП получается значительная экономия 
денежных средств. 
Выводы. Показано, что за деньги, затраченные на антибиотикотерапию 1000 больных, пролеченных наиболее 
дорогим генериком с МНН цефепим, может быть обеспечено лечение 3670 больных при замене на наиболее дешевый 
генерик; с МНН цефтриаксон – 14740 больных; с МНН левофлоксацин – 3290 больных; с МНН амоксицилин и клавула-
новая кислота – 2470 больных; с МНН азитромицин – 8100 больных и с МНН амикацин – 3150 больных. 
Ключевые слова: негоспитальная пневмония; АТС/DDD-анализ; анализ минимизации затрат; NNT-коэффициент 
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ВСТУП
Негоспітальна пневмонія (НП) і на сьогодні за-
лишається глобальною та актуальною медико-соці-
альною проблемою. Вона, як і раніше, входить до гру- 
пи найбільш розповсюджених захворювань, є провід-
ною причиною смертності від інфекційних захворю-
вань та призводить до величезних економічних збит- 
ків у всіх країнах світу незалежно від рівня їх роз-
витку. Захворюваність на НП у різних регіонах світу 
коливається від 3,5 до 15 випадків на 1 тис. населен-
ня, а рівень смертності – від 2-3 до 25 %. НП посідає 
перше місце серед причин летальності від інфекцій-
них захворювань, шосте – серед усіх причин леталь- 
ності та четверте – серед причин смертності у хво-
рих, старше за 65 років [1]. Таким чином, важливи-
ми є фармакоекономічні дослідження лікарських за-
собів (ЛЗ) для лікування НП, особливо антибіотиків 
(АБ) як життєво необхідних (Vital) з метою раціона-
лізації схем лікування, мінімізації витрат на лікуван-
ня без зниження ефективності. 
Організація ефективної системи фармацевтичного 
забезпечення хворих на НП потребує залучення знач- 
них фінансових ресурсів. З метою раціонального за-
безпечення терапії НП та ефективного використан-
ня фінансових ресурсів важливим стають досліджен- 
ня, що дають можливість запропонувати економіч-
но і клінічно обґрунтоване лікування, тобто фарма-
коекономічні дослідження [2], які є частиною дока-
зової бази на ЛЗ. Найпростішим методом економії 
коштів державою та хворими є вибір лікаря або за-
міна провізором найдорожчого генерика найдешев-
шим (при умові їх біоеквівалентності). 
Для фармакоекономічного аналізу схем лікуван-
ня дітей, хворих на пневмонію Бєляєва О. І., викорис-
товували метод «мінімізація вартості». Результатом 
цього дослідження був висновок, що можна обґрун-
товано зменшити витрати на лікарське забезпечен- 
ня дітей, хворих на пневмонію, без зниження ефек-
тивності лікування заміною високовартісних генери-
ків на менш вартісні [3]. Сухін Р. Є. в дисертаційній 
роботі використовував фармакоекономічний метод 
аналізу «мінімізація вартості», результати якого свід-
чили про фармакоекономічну доцільність призначен- 
ня пероральної монотерапії амоксициліном/клаву-
ланатом хворим 2-ї групи [4].
Проблема фінансового забезпечення системи охо-
рони громадського здоров’я в Україні зростає в умовах 
недостатнього фінансування та ринкових умов для 
розвитку фармацевтичного сектора, який в переваж-
ній більшості функціонує на комерційній основі [5]. 
Мета дослідження: мінімізація витрат на анти- 
біотикотерапію стаціонарних хворих з НП без зни-
ження ефективності лікування на основі аналізу мі-
німізації витрат та розрахунку NNT-коефіцієнта.
Завдання дослідження: 
1. Ретроспективний аналіз медичних карт стаціонар- 
них хворих на НП та визначення ЛЗ, що відносяться 
до життєво необхідних згідно з Протоколом ліку-
вання НП за наказом МОЗ України. 
2. Частотний аналіз застосування антибіотиків як жит-
тєво необхідних ЛЗ для лікування НП в клінічних 
умовах. 
3. Використання АТС/DDD-методології для визначен-
ня вартості середніх добових доз (DDD – defined 
daily dose) антибіотиків. 
4. Аналіз мінімізації витрат на антибіотикотера-
пію  для лікування НП з визначенням NNT-кое- 
фіцієнта.
МАТЕРІАЛИ ТА МЕТОДИ
Дослідження було проведено на базі Вінниць-
кої міської клінічної лікарні № 1 в пульмонологіч-
ному відділенні за період січень-грудень 2016 року. 
Проаналізовано 532 медичні картки стаціонарних 
хворих та листів призначення на НП, Протоколи лі-
кування негоспітальної пневмонії за наказом МОЗ 
України № 128 від 19.03.2007 р. [6]; Державний ре-
єстр оптово-відпускних цін станом на 14.06.2014 р. 
[7] та DDD застосованих АБ за даними ВООЗ [8]. Се- 
ред методів дослідження використані: ретроспек-
тивний аналіз медичних карток стаціонарних хво-
рих на НП та їх листів призначень; аналіз Протоко- 
лів лікування НП, затверджених МОЗ України, та виз- 
начення життєво необхідних ЛЗ для лікування НП 
[6]; частотний аналіз застосування АБ як життєво 
необхідних для лікування НП у клінічних умовах; 
аналіз DDD антибіотиків для лікування НП за АТС/ 
DDD-методологією [9]; аналіз мінімізації витрат; виз- 
начення NNT-коефіцієнта. 
Об’єкт дослідження: фармакотерапія стаціонар-
них хворих на НП.
РЕЗУЛЬТАТИ ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ
Частотний аналіз медичних карток стаціонарних 
хворих на НП та їх листів призначень виявив, що лі-
карями найбільш часто призначалися такі АБ, як ле-
вофлоксацин – у 84,75 % випадків, цефтриаксон – у 
76,6 % випадків, амікацин – у 19,5 % випадків, цефе-
пім – у 3,9 % випадків, амоксицилін та клавуланова 
кислота – у 3,19 % випадків, азитроміцин – у 1,77 % 
випадків. Спектр використаних для лікування хво-
рих на НП антибіотиків відповідав Протоколам ліку-
вання НП (рис.). 
У результаті АТС/DDD-аналізу встановлено, що 
вартість DDD генериків антибіотика з МНН цефепім 
коливалася від 106,20 грн до 390,00 грн (табл. 1), 
антибіотика з МНН цефтриаксон – від 20,86 грн до 
221,07 грн (табл. 2), антибіотика з МНН левофлок-
сацин – від 54,83 грн до 180,06 грн (табл. 3), комбі-
нованого антибіотика з МНН амоксицилін та клаву-
ланова кислота – від 30,02 грн до 74,29 грн (табл. 4), 
антибіотика з МНН азитроміцин – від 8,58 грн до 
69,53 грн (табл. 5), антибіотика з МНН амікацин – 
від 38,41 грн до 136,28 грн (табл. 6).
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За АТС/DDD-методологією та реєстром оптово-
відпускних цін ЛЗ станом на 14.06.2016 р. на фарма-
цевтичному ринку України встановлено вартість DDD 
для АБ, що увійшли до протоколів лікування НП. Так, 
найдорожчими генериками були цефепім (вартість 
DDD складала до 390,00 грн) та цефтриаксон (вар-
тість DDD – до 221,07 грн); найдешевшим генериком 
був азитроміцин (вартість DDD – 8,58 грн). Виявле-
но, що на фармацевтичному ринку України всі при-
значені лікарями АБ мали широкий розбіг цін DDD, 
що дозволяв вибір найдешевших з них.
Враховуючи біоеквівалентність усіх генериків, 
представлених у даному дослідженні АБ, був застосо-
ваний аналіз мінімізації витрат для можливості еко-
номії коштів держави та хворих на лікування НП. Роз- 
раховувалися такі показники як СМА – показник різ-
Рис. Частота призначення антибіотиків хворим з негоспітальною пневмонією
Таблиця 1










ПОЗИНЕГ – порошок для розчину для ін’єкцій по 1000 мг № 1 
Виробник: AurobindoPharma LTD, Індія
195,00 195,00 2,0 390,00
ЦЕФЕМІК – порошок для розчину для ін’єкцій по 1000 мг 
флакон № 1 
Виробник: ТОВ «Авант», Україна
175,00 175,00 2,0 350,00
АБИПИМ® – порошок для розчину для ін’єкцій по1000 мг № 1 
Виробник: Нектар Лайфсайнсіз Лтд., Індія
166,19 166,19 2,0 332,38
ЦЕПІМ – порошок для розчину для ін’єкцій по 1 г № 1 
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
140,00 140.00 2,0 280,00
ЦЕПІМ – порошок для розчину для ін’єкцій по 1 г № 5 
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
700,00 140,00 2,0 280,00
ЦЕФЕПІМ – порошок для розчину для ін’єкцій 1 г № 1  
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
79,27 79,27 2,0 158,54
ЦЕФЕПІМ-АСТРАФАРМ – порошок для розчину для ін’єкцій 1,0 г № 1 
флакон з порошком у коробці з картону 
Виробник: ТОВ «Астрафарм», Україна
79,00 79,00 2,0 158,00
ЦЕФЕПІМ – порошок для розчину для ін’єкцій 1000 мг № 1 
Виробник: Нектар Лайфсайнсіз Лтд., Індія
73,85 73,85 2,0 147,70
ЦЕБОПІМ – порошок для розчину для ін’єкцій 1 г № 5
Виробник: ПАТ «Науково-виробничий центр «Борщагівський хіміко-
фармацевтичний завод», Україна
357,00 71,40 2,0 142,80
ЦЕФЕПІМ-ФАРМЕКС – порошок для розчину для ін’єкцій 1 г № 1 
Виробник: ТОВ «Фармекс Груп», Україна 
70,35 70,35 2,0 140,70
ЦЕФЕПІМ – порошок для розчину для ін’єкцій по 1000 мг 1 флакон 63,39 63,39 2,0 126,78
КВАДРОЦЕФ – порошок для розчину д/ін. 1,0 № 1 
Виробник: «Київмедпрепарат», Київ, Україна
103,10 106,20 2,0 106,20
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Таблиця 2
ВАРТІСТЬ DDD ДЛЯ АНТИБІОТИКА З МНН ЦЕФТРИАКСОН










БРЕСЕК – порошок для розчину для ін’єкцій 2 г № 1 
Виробник: АНФАРМ ХЕЛЛАС С.А., Греція
221,07 110,56 2,0 221,07
ЦЕФОГРАМ® – порошок для розчину для ін’єкцій 1000 мг № 1 
Виробник: ОрхідХелтхкер (відділення ОрхідКемікалз і Фармасьютікелз 
Лтд.), Індія
76,95 76,95 2,0 153,90
ЦЕФТРИАКСОН – порошок для розчину для ін’єкцій по 1 г № 10  
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
75,00 7,50 2,0 150,00
БЛІЦЕФ – порошок для розчину для ін’єкцій 1,0 № 1 
Виробник: БліссБіотекПвт. Лтд., Індія; АджілаСпесіалтісПвт. Лтд., Індія
66,12 66,12 2,0 132,24
ЦЕФАКСОН – порошок для розчину для ін’єкцій 1 г № 1 
Виробник: Люпін Лтд., Індія
65,82 65,82 2,0 131,64
ДІАЦЕФ – порошок для розчину для ін’єкцій по 1000 мг № 1 
Виробник: АджілаСпесіалтісПвт. Лтд., Індія
62,75 62,75 2,0 125,50
ЕМСЕФ® 1000 – порошок для розчину для ін’єкцій 1000 мг № 1 
Виробник: Нектар Лайфсайнсіз Лтд., Індія
56,03 56,03 2,0 112,06
АЛЬЦИЗОН – порошок для розчину для ін’єкцій 2 г № 1 
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
103,98 51,99 2,0 103,98
АЛЬЦИЗОН – порошок для розчину для ін’єкцій по 1 г № 1 
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
49,20 49,20 2,0 98,40
ТРИМЕК – порошок для розчину для ін’єкцій 1000 мг № 1 
Виробник: ТОВ «Авант», Україна
48,00 48,00 2,0 96,00
ЦЕФТРИАКСОН-ДАРНИЦЯ – порошок для розчину для ін’єкцій 1,0 г № 5 
Виробник: ПрАТ «Фармацевтична фірма «Дарниця», Україна
70,00 14,00 2,0 28,00
ЦЕФТРИАКСОН – порошок для розчину для ін’єкцій 1000 мг № 1 
Виробник: ТОВ «Авант», Україна
11,75 11,75 2,0 23,50
ЦЕФТРИАКСОН порошок для розчину для ін’єкцій у флаконі 1,0 г № 1 
Виробник: АТ «Лекхім-Харків», Україна
11,70 11,70 2,0 23,40
ЦЕФТРИАКСОН – порошок для розчину для ін’єкцій у флаконі 1,0 г № 5 
Виробник: АТ «Лекхім-Харків», Україна
58,24 11,65 2,0 23,30
ЦЕФТРИАКСОН – порошок для розчину для ін’єкцій у флаконі 1,0 г № 50  
Виробник: АТ «Лекхім-Харків», Україна
579,80 11,59 2,0 23,19
ЦЕФТРИАКСОН-ФАРМЕКС – порошок для розчину для ін’єкцій по 1 г № 5 
Виробник: ТОВ «Фармекс Груп», Україна (пакування з форми inbulk 
фірми-виробника Харбін Фармасьютікел Груп Ко., Лтд. ДженералФарм. 
Фекторі, Китай)
52,15 10,43 2,0 20,86
Таблиця 3











1 2 3 4 5
ЛЕВОФЛОКС ІНФУЗІЯ – розчин для інфузій 500 мг/100 мл по 100 мл у 
флаконі. 
Виробник: АЛКОН ПАРЕНТЕРАЛС Лтд., Індія
180,06 180,06 0,5 180,06
ЛЕВОЦИН-Н – розчин для інфузій, 500 мг/100 мл по 150 мл у флаконі 
Виробник: ТОВ «НІКО», Україна
182,00 182,00 0,5 121,33
ЛЕВОЦИН-Н – розчин для інфузій, 500 мг/100 мл по 100 мл у флаконі 
Виробник: ТОВ «НІКО», Україна
82,00 82,00 0,5 82,00
ЛЕФЛОЦИН® – розчин для інфузій 5 мг/мл по 100 мл у пляшці 
Виробник: ТОВ «Юрія-Фарм», Україна
80,06 80,06 0,5 80,06
ЛЕФЛОК-ДАРНИЦЯ – розчин для інфузій 5 мг/мл по 100 мл у флаконах 
Виробник: ПрАТ «Фармацевтична фірма «Дарниця», Україна
80,00 80,00 0,5 80,00
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Продовження таблиці 3
Таблиця 4











АМОКСИКЛАВ® – порошок для 100 мл оральної суспензії  
(125 мг/31,25 мг в 5 мл) № 1 
Виробник: Лек фармацевтична компанія д.д., Словенія, підприємство 
компанії Сандоз, Словенія
77,39 77,39 3,0 74,29
АУГМЕНТИН™ – порошок для оральної суспензії 200 мг/28,5 мг в 5 мл 
70 мл № 1 
Виробник: СмітКляйнБічемФармасьютикелс, Велика Британія; 
ГлаксоВеллкомПродакшн, Франція
75,72 75,72 3,0 71,00
АМОКСИКЛАВ® – порошок для оральної суспензії (250 мг/62,5 мг в  
5 мл) 25 мг порошку у флаконі (для 100 мл суспензії) по 1 флакону 
Виробник: Лек фармацевтична компанія д.д., Словенія
94,79 94,79 3,0 45,50
АУГМЕНТИН™ES – порошок для оральної суспензії 600 мг/42,9 мг/  
5 мл по 100 мл 1 флакон 
Виробник: СмітКляйнБічемФармасьютикелс, Велика Британія; 
ГлаксоВеллкомПродакшн, Франція 
128,67 128,67 3,0 30,02
1 2 3 4 5
ЛЕФЛОЦИН® – розчин для інфузій 5 мг/мл по 150 мл у пляшці 
Виробник: ТОВ «Юрія-Фарм», Україна
117,38 117,38 0,5 78,25
ФЛОКСІУМ – розчин для інфузій 5 мг/мл по 100 мл у пляшці 
Виробник: ТОВ «Новофарм-Біосинтез», Україна
66,75 66,75 0,5 66,75
ЛЕВОФЛОКСАЦИН – розчин для інфузій 500 мг/100 мл по 100 мл в 
контейнері № 1 
Виробник: ЄвролайфХелткеарПвт. Лтд., Індія
54,83 54,83 0,5 54,83
Таблиця 5
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АЗАКС® – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: НобелФармаІлачСанаїВеТіджарет А.Ш., Туреччина
208,59 69,53 0,5 69,53
ХЕМОМІЦИН® – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: «Хемофарм» АД, Сербія
154,08 51,36 0,5 51,36
ЗАТРИН 500 – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: ФДС Лтд., Індія
124,90 41,63 0,5 41,63
АЗИТРОМАКС – таблетки по 600 мг № 30 
Виробник: ФармасайнсІнк., Канада
1379,84 49,99 0,5 38,33
АЗИТРО САНДОЗ® – таблетки по 500 мг № 3  
Виробник: Виробник кінцевого продукту: СалютасФармаГмбХ, 
Німеччина, підприємство компанії Сандоз, Німеччина/Виробник 
продукції inbulk: СандозІлакСанайвеТікарет А.С., Туреччина/
Альтернативний виробник (виробництво за повним циклом) С.К. 
Сандоз С.Р.Л., Румунія
94,27 31,42 0,5 31,42
АЗИТРО САНДОЗ® – таблетки по 250 мг № 6 
Виробник: Виробник кінцевого продукту: СалютасФармаГмбХ, 
Німеччина, підприємство компанії Сандоз, Німеччина/Виробник 
продукції inbulk: СандозІлакСанайвеТікарет А.С., Туреччина/
Альтернативний виробник (виробництво за повним циклом) С.К. 
Сандоз С.Р.Л., Румунія
94,27 15,71 0,5 31,42
АЗИТРОКС – табл. 250 мг № 6  
Виробник: ТОВ «Лечива», Чехія
91,89 15,32 0,5 30,63
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АЗИТРОМІЦИН-ЗДОРОВ’Я – капсули по 125 мг № 6 
Виробник: ТОВ «Фармацевтична компанія «Здоров’я», Україна;  
ТОВ «Фармекс Груп», Україна
41,42 6,90 0,5 27,61
АЗИТРОМАКС – таблетки по 250 мг № 6 
Виробник: ФармасайнсІнк., Канада 
Зареєстрована оптово-відпускна ціна лікарського засобу
81,41 13,57 0,5 27,14
АЗИТРО САНДОЗ® – таблетки по 500 мг № 6 
Виробник: Виробник кінцевого продукту: СалютасФармаГмбХ, 
Німеччина, підприємство компанії Сандоз, Німеччина/Виробник 
продукції inbulk: СандозІлакСанайвеТікарет А.С., Туреччина/
Альтернативний виробник (виробництво за повним циклом) С.К. 
Сандоз С.Р.Л., Румунія
154,26 25,71 0,5 25,71
ЗИОМІЦИН® – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: КусумХелтхкер ПВТ. Лтд., Індія
72,01 24,00 0,5 24,00
ЗИОМІЦИН® – таблетки по 250 мг № 6 
Виробник: КусумХелтхкер ПВТ. Лтд., Індія
72,01 24,00 0,5 24,00
АЗИТОМІЦИН Гріндекс – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: Блуфарма-Індустрія Фармацевтика,С.А.,Португалія
67,65 22,55 0,5 22,55
АЗИТРОМІЦИН-ЗДОРОВ’Я – капсули по 500 мг № 3 
Виробник: ТОВ «Фармацевтична компанія «Здоров’я», Україна;  
ТОВ «Фармекс Груп», Україна
67,39 22,46 0,5 22,46
АЗИЦИН® – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: ПрАТ «Фармацевтична фірма «Дарниця», Україна
67,20 22,40 0,5 22,40
АЗИТРАЛ 500 – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: АлємбікФармасьютікелс Лтд., Індія
65,00 21,67 0,5 21,67
АЗИТРАЛ 250 – таблетки по 250 мг № 6 
Виробник: АлємбікФармасьютікелс Лтд., Індія
65,00 10,83 0,5 21,67
АЗИЦИН® – капсули по 250 мг № 6 
Виробник: ПрАТ «Фармацевтична фірма «Дарниця», Україна
61,20 10,20 0,5 20,40
АЗИТРОМІЦИН-ЗДОРОВ’Я – капсули по 250 мг № 6 
Виробник: ТОВ «Фармацевтична компанія «Здоров’я», Україна;  
ТОВ «Фармекс Груп», Україна
60,89 10,15 0,5 20,30
АЗИМЕД® – капсули по 250 мг № 6 
Виробник: ПАТ «Київмедпрепарат», Україна
50,00 8,33 0,5 16,67
АЗИМЕД® – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: ПАТ «Київмедпрепарат», Україна
47,60 15,87 0,5 15,87
АЗИТРОМІЦИН 250 – таблетки по 250 мг № 6  
Виробник: ФДС Лтд., Індія
47,31 7,89 0,5 15,77
АЗИТРОМІЦИН-АСТРАФАРМ – капсули 500 мг № 3 
Виробник: ТОВ «Астрафарм», Україна
44,00 14,67 0,5 14,67
АЗИТРОМІЦИН-БХФЗ – капсули 250 мг № 6 
Виробник: ПАТ «Науково-виробничий центр «Борщагівський хіміко-
фармацевтичний завод», Україна
35,20 5,87 0,5 11,73
АЗИТРОМІЦИН-АСТРАФАРМ – капсули 250 мг № 6 
Виробник: ТОВ «Астрафарм», Україна
32,55 5,43 0,5 10,85
АЗИТРОМІЦИН – таблетки, вкриті оболонкою 500 мг № 3 
Виробник: АлємбікФармасьютікелс Лтд., Індія
25,74 8,58 0,5 8,58
АЗИТРОМІЦИН – таблетки по 250 мг № 6 
Виробник: АлємбікФармасьютікелс Лтд., Індія
25,74 8,58 0,5 8,58
Продовження таблиці 5
ниці між двома генериками та NNT-коефіцієнт, який 
показує відношення кількості хворих, пролікованих 
найдорожчим генериком, до кількості хворих, про-
лікованих найдешевшим генериком.
Мінімізація витрат визначалася за формулою: 
СМА = D1 – D2, де: D1 – витрати на фармакотерапію 
при застосуванні найдорожчого генерика; D2 – вит- 
рати на фармакотерапію при застосуванні найдешев- 
шого генерика.
Таким чином, були розраховані СМА:
1. СМА цефепім = 3900,00 грн – 1062,00 грн = 
2838,00 грн.
2. СМА цефтриаксон = 2210,70 грн – 150,00 грн = 
2060,70 грн.
3. СМА левофлоксацин = 1800,60 грн – 548,30 грн = 
1252,30 грн.
4. СМА амоксицилін та клавуланова кислота = 
742,90 грн – 300,20 грн = 442,70 грн.
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5. СМА азитроміцин = 695,30 грн – 85,80 грн = 609,50 грн.
6. СМА амікацин = 1362,80 грн – 432,90 грн = 929,90 грн.
З розрахунків видно, що при заміні найдорож-
чого генерика з МНН цефепім на найдешевший ви-
трати на десятиденний термін лікування 1 хворого 
можна зменшити на 2838,00 грн; з МНН цефтри-
аксон – на 2060,70 грн; з МНН левофлоксацин – на 
1252,30 грн; з МНН амоксицилін та клавуланова 
кислота – на 442,70 грн; з МНН азитроміцин – на 
609,50 грн; з МНН амікацину сульфат – на 929,90 грн 
(табл. 7).
Був розрахований показник NNT (number need 
to treat) для всіх АБ з МНН, які використовувалися 
для лікування НП у даному дослідженні, за форму-
Таблиця 6










ФЛЕКСЕЛІТ – розчин для ін’єкцій 250 мг/мл по 2 мл № 1 
Виробник: БРОС Лтд., Греція
68,14 68,14 1,0 136,28
АМІЦИЛ® – ліофілізат для розчину для ін’єкцій 250 мг № 1 
Виробник: ПАТ «Київмедпрепарат», Україна
15,31 15,31 1,0 61,24
АМІБІОТІК – розчин для ін’єкцій 250 мг/мл по 2 мл № 10 
Виробник: ВенусРемедіс Лтд., Індія
278,41 27,84 1,0 55,68
АМІЦИЛ® – ліофілізат для розчину для ін’єкцій 0,5 г № 1 
Виробник: ПАТ «Київмедпрепарат», Україна
26,74 26,74 1,0 53,48
АМІКАЦИНУ СУЛЬФАТ – розчин для ін’єкцій 250 мг/мл по 4 мл № 1 
Виробник: АТ «Лекхім-Харків», Україна
43,29 43,29 1,0 43,29
АМІЦИЛ® – ліофілізат для розчину для ін’єкцій 1,0 г № 1 
Виробник: ПАТ «Київмедпрепарат», Україна
38,41 38,41 1,0 38,41
Таблиця 7








Міжнародна непатентована назва цефепім
КВАДРОЦЕФ® – порошок для розчину для ін’єкцій 1 г  
Виробник: ПАТ «Київмедпрепарат», Україна
106,20* 1062,00*
ЦЕФЕПІМ – порошок для розчину для ін’єкцій по 1000 мг 1 флакон  
Виробник: СамрудФармасьютікалзПвт. Лтд., Індія
126,78 1267,80
ЦЕФЕПІМ-ФАРМЕКС – порошок для розчину для ін’єкцій 1 г № 1 
Виробник: ТОВ «Фармекс Груп», Україна (пакування з форми inbulk фірми-
виробника Харбін Фармасьютікалс Груп Ко., Лтд. ДженералФарм. Фекторі, Китай)
140,70 1407,00
ЦЕБОПІМ – порошок для розчину для ін’єкцій 1 г № 5 
Виробник: ПАТ «Науково-виробничий центр «Борщагівський хіміко-
фармацевтичний завод», Україна
142,80 1482,00
ЦЕФЕПІМ Порошок для розчину для ін’єкцій 1000 мг № 1 
Виробник: Нектар ЛайфсайнсізЛімітед, Індія
147,70 1477,00
ЦЕФЕПІМ-АСТРАФАРМ – порошок для розчину для ін’єкцій 1,0 г № 1 флакон з 
порошком у коробці з картону 
Виробник: ТОВ «Астрафарм», Україна
158,00 1580,00
ЦЕФЕПІМ – порошок для розчину для ін’єкцій 1 г № 1  
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
158,54 1585,40
ЦЕПІМ – порошок для розчину для ін’єкцій по 1 г № 5 
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
280,00 2800,00
ЦЕПІМ – порошок для розчину для ін’єкцій по 1 г № 1  
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
280,00 2800,00
АБИПИМ® – порошок для розчину для ін’єкцій по1000 мг № 1 
Виробник: Нектар Лайфсайнсіз Лтд., Індія
332,38 3323,80
ЦЕФІМЕК – порошок для розчину для ін’єкцій по 1000 мг флакон № 1 
Виробник: ТОВ «Авант», Україна
350,00 3500,00
ПОЗИНЕГ – порошок для розчину для ін’єкцій по 2000 мг № 1 
Виробник: АуробіндоФарма Лтд., Індія
390,00* 3900,00*
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Міжнародна непатентована назва цефтриаксон
ЦЕФТРИАКСОН – порошок для розчину для ін’єкцій по 1 г № 10 
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
15,00* 150,00*
ЦЕФТРИАКСОН-ФАРМЕКС – порошок для розчину для ін’єкцій по 1 г № 5 
Виробник: ТОВ «Фармекс Груп», Україна (пакування з форми inbulk фірми-
виробника Харбін Фармасьютікелс Груп Ко., Лтд. ДженералФарм. Фекторі, Китай)
20,86 208,60
ЦЕФТРИАКСОН – порошок для розчину для ін’єкцій у флаконі 1,0 г № 50  
Виробник: АТ «Лекхім-Харків», Україна
23,19 231,90
ЦЕФТРИАКСОН порошок для розчину для ін’єкцій у флаконі 1,0 г № 5 
Виробник: АТ «Лекхім-Харків», Україна
23,30 233,00
ЦЕФТРИАКСОН – порошок для розчину для ін’єкцій у флаконі 1,0 г № 1 
Виробник: АТ «Лекхім-Харків», Україна
23,40 234,00
ЦЕФТРИАКСОН – порошок для розчину для ін’єкцій 1000 мг № 1 
Виробник: ТОВ «Авант», Україна
23,50 235,00
ЦЕФТРИАКСОН-ДАРНИЦЯ – порошок для розчину для ін’єкцій 1,0 г № 5 
Виробник: ПрАТ «Фармацевтична фірма «Дарниця», Україна
28,00 280,00
ТРИМЕК – порошок для розчину для ін’єкцій 1000 мг № 1 
Виробник: ТОВ «Авант», Україна
96,00 960,00
АЛЬЦИЗОН – порошок для розчину для ін’єкцій по 1 г № 1 
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
98,40 984,00
АЛЬЦИЗОН – порошок для розчину для ін’єкцій 2 г № 1 
Виробник: ЗейссФармасьютікелсПвт Лтд., Індія
103,98 1039,80
ЕМСЕФ® 1000 – порошок для розчину для ін’єкцій 1000 мг № 1 
Виробник: Нектар Лайфсайнсіз Лтд., Індія
112,06 1120,60
ДІАЦЕФ – порошок для розчину для ін’єкцій по 1000 мг № 1 
Виробник: АджілаСпесіалтісПвт. Лтд., Індія
125,50 1255,00
ЦЕФАКСОН – порошок для розчину для ін’єкцій 1 г № 1 
Виробник: Люпін Лтд., Індія
131,64 1316,40
БЛІЦЕФ – порошок для розчину для ін’єкцій 1,0 № 1 
Виробник: БліссБіотекПвт. Лтд., Індія; АджілаСпесіалтісПвт. Лтд., Індія
132,24 1322,40
ЦЕФОГРАМ® – порошок для розчину для ін’єкцій 1000 мг № 1 
Виробник: ОрхідХелтхкер (відділення ОрхідКемікалз і Фармасьютікелз Лтд.), Індія
153,90 1539,00
БРЕСЕК – порошок для розчину для ін’єкцій 2 г № 1 
Виробник: АНФАРМ ХЕЛЛАС С.А., Греція
221,07* 2210,70*
Міжнародна непатентована назва левофлоксацин
ЛЕВОФЛОКСАЦИН – розчин для інфузій 500 мг/100 мл по 100 мл в контейнері № 1 
Виробник: ЄвролайфХелткеарПвт. Лтд., Індія
54,83* 548,30*
ФЛОКСІУМ – розчин для інфузій 5 мг/мл по 100 мл у пляшці 
Виробник: ТОВфірма «Новофарм-Біосинтез», Україна
66,75 667,50
ЛЕФЛОЦИН® – розчин для інфузій 5 мг/мл по 150 мл у пляшці 
Виробник: ТОВ «Юрія-Фарм», Україна
78,25 782,50
ЛЕФЛОК-ДАРНИЦЯ – розчин для інфузій 5 мг/мл по 100 мл у флаконах 
Виробник: ПрАТ «Фармацевтична фірма «Дарниця», Україна
80,00 800,00
ЛЕФЛОЦИН® – розчин для інфузій 5 мг/мл по 100 мл у пляшці 
Виробник: ТОВ «Юрія-Фарм», Україна
80,06 800,60
ЛЕВОЦИН-Н – розчин для інфузій, 500 мг/100 мл по 100 мл у флаконі 
Виробник: ТОВ «НІКО», Україна
82,00 820,00
ЛЕВОЦИН-Н – розчин для інфузій, 500 мг/100 мл по 150 мл у флаконі 
Виробник: ТОВ «НІКО», Україна
121,33 1213,30
ЛЕВОФЛОКС ІНФУЗІЯ – розчин для інфузій 500 мг/100 мл по 100 мл у флаконі. 
Виробник: АЛКОН ПАРЕНТЕРАЛС Лтд., Індія
180,06* 1800,60*
Міжнародна непатентована назва амоксицилін та клавуланова кислота
АУГМЕНТИН™ES – порошок для оральної суспензії 600 мг/42,9 мг/ 5 мл по 100 мл 
1 флакон  
Виробник: СмітКляйнБічемФармасьютикелс, Велика Британія; 
ГлаксоВеллкомПродакшн, Франція 
30,02* 300,20*
АМОКСИКЛАВ® – порошок для оральної суспензії (250 мг/62,5 мг в 5 мл) 25 мг 
порошку у флаконі (для 100 мл суспензії) по 1 флакону  




Ukraïns’kij bìofarmacevtičnij žurnal, No. 2 (49) 2017 ISSN 2311-715X (Print)ISSN 2519-8750 (Online)
1 2 3
АУГМЕНТИН™ – порошок для оральної суспензії 200 мг/28,5 мг в 5 мл 70 мл № 1  
Виробник: СмітКляйнБічемФармасьютикалс, Велика Британія; 
ГлаксоВеллкомПродакшн, Франція
71,00 710,00
АМОКСИКЛАВ® – порошок для 100 мл оральної суспензії (125 мг/ 31,25 мг в 5 мл) 
№ 1 
Виробник: Лек фармацевтична компанія д.д., Словенія, підприємство компанії 
Сандоз, Словенія
74,29* 742,90*
Міжнародна непатентована назва азитроміцин
АЗИТРОМІЦИН – таблетки, вкриті оболонкою 500 мг № 3 
Виробник: АлємбікФармасьютікелс Лтд., Індія
8,58 85,80*
АЗИТРОМІЦИН – таблетки по 250 мг № 6 
Виробник: АлємбікФармасьютікелс Лтд., Індія
8,58 85,80
АЗИТРОМІЦИН-АСТРАФАРМ – капсули 250 мг № 6 
Виробник: ТОВ «Астрафарм», Україна
10,85 108,50
АЗИТРОМІЦИН-БХФЗ – капсули 250 мг № 6 
Виробник: ПАТ «Науково-виробничий центр «Борщагівський хіміко-
фармацевтичний завод», Україна
11,73 117,30
АЗИТРОМІЦИН-АСТРАФАРМ – капсули 500 мг № 3 
Виробник: ТОВ «Астрафарм», Україна
14,67 146,70
АЗИТРОМІЦИН 250 – таблетки по 250 мг № 6  
Виробник: ФДС Лтд., Індія
15,77 157,70
АЗИМЕД® – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: ПАТ «Київмедпрепарат», Україна
15,87 158,70
АЗИМЕД® – капсули по 250 мг № 6 
Виробник: ПАТ «Київмедпрепарат», Україна
16,67 166,70
АЗИТРОМІЦИН-ЗДОРОВ’Я – капсули по 250 мг № 6 
Виробник: ТОВ «Фармацевтична компанія «Здоров’я», Україна;  
ТОВ «Фармекс Груп», Україна
20,30 203,00
АЗИЦИН® – капсули по 250 мг № 6 
Виробник:ПрАТ «Фармацевтична фірма «Дарниця», Україна
20,40 204,00
АЗИТРАЛ 500 – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: АлємбікФармасьютікелс Лтд., Індія
21,67 216,70
АЗИТРАЛ 250 – таблетки по 250 мг № 6 
Виробник:АлємбікФармасьютікелс Лтд., Індія
21,67 216,70
АЗИЦИН® – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: ПрАТ «Фармацевтична фірма «Дарниця», Україна
22,40 224,00
АЗИТРОМІЦИН-ЗДОРОВ’Я – капсули по 500 мг № 3 
Виробник: ТОВ «Фармацевтична компанія «Здоров’я», Україна; ТОВ «Фармекс 
Груп», Україна
22,46 224,60
АЗИТРОМІЦИН ГРІНДЕКС – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: Блуфарма-Індустрія Фармацевтика, С.А., Португалія
22,55 225,50
ЗИОМІЦИН® – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: КусумХелтхкер ПВТ. Лтд., Індія
24,00 240,00
ЗИОМІЦИН® – таблетки по 250 мг № 6 
Виробник: КусумХелтхкер ПВТ. Лтд., Індія
24,00 240,00
АЗИТРО САНДОЗ® – таблетки по 500 мг № 6 
Виробник: Виробник кінцевого продукту: СалютасФарма ГмбХ, Німеччина, 
підприємство компанії Сандоз, Німеччина/Виробник продукції inbulk: 
СандозІлакСанайвеТікарет А.С., Туреччина/Альтернативний виробник 
(виробництво за повним циклом) С.К. Сандоз С.Р.Л., Румунія
25,71 257,10
АЗИТРОМАКС – таблетки по 250 мг № 6 
Виробник: ФармасайнсІнк., Канада 
Зареєстрована оптово-відпускна ціна лікарського засобу
27,14 271,40
АЗИТРОМІЦИН-ЗДОРОВ’Я – капсули по 125 мг № 6 
Виробник: ТОВ «Фармацевтична компанія «Здоров’я», Україна; ТОВ «Фармекс 
Груп», Україна
27,61 276,10
АЗИТРОКС – таблетки по 250 мг № 6  
Виробник: ТОВ «Лечива», Чехія
30,63 306,30
Продовження таблиці 7
[42] Фармакологія, фармакоекономіка та біохімія
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лою: NNT = С1/С2, де: С1 – витрати на найдорожчі 
генерики; С2 – витрати на найдешевші генерики.
Таким чином, 
NNT цефепім = 3900,00 грн / 1062,00 грн = 3,67 
NNT цефтриаксон = 2210,70 грн / 150,00 грн = 14,74 
NNT левофлоксацин = 1800,60 грн / 548,30 грн =3,29 
NNT амоксицилін та клавуланова кислота =
742,90 грн / 300,20 грн = 2,47 
NNT азитроміцин = 695,30 грн /85,80 грн = 8,1 
NNT амікацин = 1362,80 грн / 432,90 грн = 3,15.
Виявлено, що за кошти, витрачені на антибіоти-
котерапію на 1000 хворих, пролікованих найдорож-
чим генериком з МНН цефепім, можуть бути проліко- 
вані 3670 хворих при лікуванні найдешевшим генери-
ком; з МНН цефтриаксон – 14740 хворих; з МНН лево- 
флоксацин – 3290 хворих; з МНН амоксицилін та кла-
вуланова кислота – 2470 хворих; з МНН азитромі-
цин – 8100 хворих та з МНН амікацин – 3150 хворих.
ВИСНОВКИ
1. Ретроспективний аналіз медичних карток ста-
ціонарних хворих на НП та їх листів призначень 
показав, що для лікування хворих використову-
валися антибіотики, рекомендовані в Протоколі 
лікування НП, затвердженому МОЗ України.
2. Частотний аналіз призначення антибіотиків за МНН 
виявив, що найбільш часто вживалися такі, як ле-
вофлоксацин – у 84,75 % випадків, цефтриаксон – 
у 76,6 % випадків, амікацин – у 19,5 % випадків, 
цефепім – у 3,9 % випадків, амоксицилін та кла-
вуланова кислота – у 3,19 % випадків, азитромі-
цин – у 1,77 % випадків. 
3. При застосуванні АТС/DDD-методології встанов- 
лена вартість DDD для застосованих антибіоти- 
ків та показано, що на фармацевтичному ринку 
України вартість DDD коливалася для ЛЗ з МНН це- 
фепім від 106,20 грн до 390,00 грн, цефтриаксон 
– від  20,86 грн до 221,07 грн, левофлоксацин – 
від 54,83 грн до 180,06 грн, амоксицилін та кла-
вуланова кислота – від 30,02 грн до 74,29 грн, 
азитроміцин – від 5,58 грн до 69,53 грн, аміка-
цин – від 38,41 грн до 136,28 грн.
4. При використанні аналізу мінімізації витрат ви- 
значено, що при заміні найдорожчого генерика 
1 2 3
АЗИТРО САНДОЗ® – таблетки по 500 мг № 3  
Виробник: Виробник кінцевого продукту: СалютасФарма ГмбХ, Німеччина, 
підприємство компанії Сандоз, Німеччина/Виробник продукції inbulk: 
СандозІлакСанайвеТікарет А.С., Туреччина/Альтернативний виробник 
(виробництво за повним циклом) С.К. Сандоз С.Р.Л., Румунія
31,42 314,20
АЗИТРО САНДОЗ® – таблетки по 250 мг № 6 
Виробник: Виробник кінцевого продукту: СалютасФарма ГмбХ, Німеччина, 
підприємство компанії Сандоз, Німеччина/Виробник продукції inbulk: 
СандозІлакСанайвеТікарет А.С., Туреччина/Альтернативний виробник 
(виробництво за повним циклом) С.К. Сандоз С.Р.Л., Румунія
31,42 314,20
АЗИТРОМАКС – таблетки по 600 мг № 30 
Виробник: ФармасайнсІнк., Канада
38,33 383,30
ЗАТРИН 500 – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: ФДС Лтд., Індія
41,63 416,30
ХЕМОМІЦИН® – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: «Хемофарм» АД, Сербія
51,36 513,60
АЗАКС® – таблетки по 500 мг № 3 
Виробник: НобелФармаІлачСанаїВеТіджарет А.Ш., Туреччина
69,53 695,30
Міжнародна непатентована назва амікацин
АМІКАЦИНУ СУЛЬФАТ – розчин для ін’єкцій 250 мг/мл по 4 мл № 1 
Виробник: АТ «Лекхім-Харків», Україна
43,29* 432,90*
АМІЦИЛ® – ліофілізат для розчину для ін’єкцій 1,0 г № 1 
Виробник: ПАТ «Київмедпрепарат», Україна
38,41 384,10
АМІЦИЛ® – ліофілізат для розчину для ін’єкцій 0.5 г № 1 
Виробник: ПАТ «Київмедпрепарат», Україна
53,48 534,80
АМІБІОТІК – розчин для ін’єкцій 250 мг/мл по 2 мл № 10 
Виробник: ВенусРемедіс Лтд., Індія
55,68 556,80
АМІЦИЛ® – ліофілізат для розчину для ін’єкцій 250 мг № 1 
Виробник: ПАТ «Київмедпрепарат», Україна
61,24 612,40
ФЛЕКСЕЛІТ – розчин для ін’єкцій 250 мг/мл по 2 мл № 1 
Виробник: БРОС Лтд., Греція
136,28* 1362,80*
Примітка: * – позначені найдорожчі та найдешевші генерики.
Продовження таблиці 7
[43]
Ukraïns’kij bìofarmacevtičnij žurnal, No. 2 (49) 2017 ISSN 2311-715X (Print)ISSN 2519-8750 (Online)
з МНН цефепім на найдешевший витрати на деся- 
тиденний термін лікування 1 хворого можна змен- 
шити на 2838,00 грн; цефтриаксон – на 2060,70 грн; 
левофлоксацин – на 1252,30 грн; амоксицилін 
та клавуланова кислота – на 442,70 грн; азитро-
міцин – на 749,50 грн; амікацин – на 929,90 грн.
5. NNT – коефіцієнт показав, що за кошти, витрачені 
на антибіотикотерапію на 1000 хворих, проліко-
ваних найдорожчим генериком з МНН цефепім, 
можуть бути забезпечені лікуванням 3670 хворих, 
при заміні на найдешевший генерик; з МНН цеф-
триаксон – 14740 хворих; з МНН левофлоксацин – 
3290 хворих; з МНН амоксицилін та клавуланова 
кислота – 2470 хворих; з МНН азитроміцин – 8100 
хворих та з МНН амікацин – 3150 хворих.
ПЕРСПЕКТИВИ ПОДАЛЬШОГО РОЗВИТКУ 
ДАНОГО НАПРЯМКУ
1. Аналіз мінімізації витрат повинен використову- 
ватися лікарями при підборі антибіотикотера-
пії для хворих з НП, а провізорами – при заміні 
найдорожчого генерика на найдешевший за умов 
їх біоеквівалентності, з метою мінімізації витрат, 
що допоможе зберегти кошти як державного 
бюджету, так і бюджету хворих.
2. Аналіз мінімізації витрат може слугувати підґрун-
тям для подальших, більш глибоких фармакоеко-
номічних досліджень лікарських засобів для ліку- 
вання негоспітальної пневмонії, таких як витра-
ти-ефективність, витрати-корисність.
Конфлікт інтересів: відсутній.
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